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Abstrak 
Salah satu risiko penyakit akibat kerja yang berasal dari aktivitas pekerjaan dengan 
postur kerja yang tidak alamiah adalah terjadinya risiko keluhan muskuloskeletal. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan risiko postur kerja dengan 
risiko keluhan muskuloskeletal pada pekerja bagian tenun di PT. Kusuma Mulia 
Plasindo Infitex Klaten.Jenis penelitian yang digunakan adalahpenelitian 
observasional analitik dengan pendekatancross sectional. Jumlah sampel dalam 
penelitian ini sebanyak 76 responden dan pengambilan sampel dengan 
menggunakan teknik proporsional random sampling. Uji statistik menggunakan uji 
Spearman Rho dengan menggunakan SPSS 20. Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa ada hubungan antara risiko postur kerja dengan risiko keluhan 
muskuloskeletal p-value sebesar 0,000 artinya p< 0,05 dengan tingkat keeratan 
hubungan kuat (r=0,625). Disarankan agar tenaga kerja dapat memperbaiki sikap 
atau posisi kerja pada saat melakukan aktivitas pekerjaannya. 




One of the risks of musculoskeletal diseases is caused by unnatural posture of 
working activity.The purpose of this research is to know the relation between 
posture riskand risk of musculoskeletal complaints atweaving section in PT . 
Kusuma Mulia Plasindo Infitex Klaten. The type of research  which is applied in 
this research is observational analytic typeby cross sectional approach. The 
number of samples in this research are 76 respondents who were taken by using 
proportional random sampling techniques. The statistical tests  areusing the 
Spearman Rho test along with SPSS 20. The results showed that there is a 
relationship between the risk of working posture and the risk of musculoskeletal 
complaint p-value  0.000 means p <0.05 with a high level of closeness relation (r = 
0.625). It is recommended that the workers must be able to improve the attitude or 
position  activity duringtheir works.  
 






Seiring dengan semakin pesatnya kemajuan teknologi yang terus 
meningkat, peran tenaga manusia sampai saat ini masih menjadi hal utama dan 
paling penting dalam menghasilkan produksi, tidak sedikit proses produksi 
perusahaan yang masih menggunakan alat-alat manual yang melibatkan manusia 
dalam pekerjaannya. Sehingga pada pekerjaan yang aktifitasnya bersifat manual 
handling atau pekerjaan yang membutuhkan penanganan secara manual, 
manusia dituntut untuk mempunyai kemampuan lebih agar bisa menghasilkan 
peran sesuai dengan yang diinginkan, khususnya pada otot dan tulang karena 
otot dan tulang merupakan dua alat gerak yang sangat penting dalam bekerja. 
Penyakit akibat kerja yang disebabkan oleh keadaan yang tidak ergonomis 
antara lain adalah gangguan musculoskeletal disorders (MSDs). Salah satu 
penyakit akibat kerja yang disebabkan oleh proses kerja yang tidak ergonomis 
adalah keluhan muskuloskeletal (Tarwaka, 2014). 
ILO(2013, International Labour Organization) dalam program The 
Prevention of Occupational Diseases menyebutkan Musculoskeletal diorders 
termasuk carpal tunnel syndrome, mewakili 59% dari keseluruhan catatan 
penyakit yang ditemukan pada tahun 2005 di Eropa. Laporan Komisi 
Pengawas Eropa menghitung kasus MSDs menyebabkan 49,9% 
ketidakhadiran kerja lebih dari tiga hari dan 60% kasus ketidakmampuan 
permanen dalam bekerja. Sedangkan di Korea, MSDs mengalami peningkatan 
yang sangat tinggi dari 1.634 pada tahun 2001 menjadi 5.502 pada tahun 2010. 
Di Argentina, pada tahun 2010 dilaporkan 22.013 kasus dari penyakit akibat 
kerja, dengan MSDs diantaranya merupakan kejadian yang paling sering 
terjadi. 
Hasil studi Depkes tentang profil masalah kesehatan di Indonesia 
tahun2009 menunjukkan bahwa sekitar 40,5 % penyakit yang diderita 
pekerjaberhubungan dengan pekerjaannya, gangguan kesehatan yang 
dialamipekerja, menurut studi yang dilakukan tehadap 9.482 pekerja di 
12kabupaten/kota di Indonesia, umumnya berupa penyakit 
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musculoskeletal(16%), kardiovaskuler (8 %), gangguan syaraf (6 %), 
gangguan pernapasan (3%), dan gangguan THT (1,5 %). 
PT. Kusuma Mulia Plasindo Infitex merupakan perusahaan yang 
bergerak di bidang textile yang beroperasi 24 jam setiap harinya. Berdasarkan 
hasil observasi lapangan yang telah dilakukan, terdapat beberapa pekerja 
khususnya di bagian produksi tenun yaitu bagian operator, persiapan, mekanik, 
dan inspecting yang melakukan aktivitas pekerjaan dengan posisi kerja 
membungkuk, memuntir, berdiri, duduk. Sikap kerja tidak alamiah yang 
dilakukan oleh pekerja merupakan suatu keterpaksaan karena kondisi 
lingkungan dan tempat kerja yang memaksa pekerja mengambil sikap 
demikian.  
Berdasarkan hasil survey pendahuluan yang telah dilakukan terhadap 
10 pekerja di PT Kusuma Mulia Plasindo Infitex dengan menggunakan 
kuesioner Nordic Body Map, diketahui bahwa seluruh pekerja merasakan 
keluhan MSDs. Ada yang merasakan keluhan ketika bekerja, setelah bekerja, 
dan malam hari dengan tingkat keluhan sedikit sakit dan sakit. Dari 10 pekerja, 
sebanyak 80% merasakan keluhan pada bagian pinggang yang dirasakan ketika 
bekerja dan setelah bekerja. Pada bagian leher dan bahu yang merasakan 
keluhan sebesar 90% dengan presentase keluhan terbanyak setelah bekerja dan 
frekuensi keluhan setiap hari. Pada bagian tangan yang merasakan keluhan 
sebanyak 50% dan punggung sebesar 60%. 
2. METODE PENELITIAN 
Penelitian yang digunakan adalah penelitian observasional analitik 
dengan pendekatan cross sectional. Penelitian dilakukan pada bulan Oktober 
2016. Populasi dalam penelitian ini ialah seluruh pekerja bagian produksi tenun 
dengan jumlah 300 pekerja. Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 76 
responden yang diambil secara acak dengan menggunakan teknik proporsional 
random sampling. 
Adapun analisis data yang digunakan adalah analisis univariat 
bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan karakteristik setiap variabel  
penelitian. Kemudian disajikan dalam bentuk tabel, grafik dan diinterpretasikan. 
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Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan antara risiko postur 
kerja dengan risiko keluhan muskuloskeletal pada pekerja di bagian produksi 
tenun PT. Kusuma Mulia Plasindo Infitex Klaten. Analisis data dilakukan 
dengan uji spearman rho. 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
1.1. Hasil 
1.1.1. Gambaran Umum 
PT. Kusuma Mulia Plasindo Infitex terletak di jalan Besole, 
Ceper km 01 Ceper, Klaten, Jawa Tengah. Perusahaan ini bergerak 
di bidang industri tekstil. Sistem produksi di PT. Kusuma Mulia 
Plasindo Infitex yaitu make to order system, sehingga semua hasil 
produksi merupakan kesesuaian dengan spesifikasi yang ditentukan 
pemesan. Tahap perancangan produk mencakup perhitungan 
komposisi bahan (benang), yang mengarah ke komposisi kain. 
Perhitungan itu meliputi jumlah boom yang naik ke fase warping, 
dan jumlah pakan (garis melintang pada kain) yang dibutuhkan. 
Perancangan produk ditentukan oleh pemesan dan dilakukan oleh 
produsen dan keduanya memegang peran pada perancangan produk.  
3.1.2.1. Proses Produksi 
a) Operator Tenun 
Tugas dari operator mesin tenun ialah melakukan 
pengecekan secara rutin terhadap mesin yang digunakan 
dan alat teknis lainnya serta menjaga dan memelihara 
keamanan alat teknis, sparepart dan mesin lainnya. 
b) Mekanik 
Tugas mekanik ialah sebagai berikut: 
1) Memperbaiki atau memelihara kondisi operasi dari 
produksi/pengolahan mesin dan perlengkapan industri. 
2) Memperbaiki atau mengganti komponen 
mesin/peralatan yang rusak/tidak berfungsi. 
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3) Membongkar mesin/peralatan untuk melepaskan 
bagian yang rusak dan melakukan perbaikan. 
c) Persiapan 
Bagian persiapan meliputi bagian palet, warping, sizing, 
dan cucuk. 
d) Inspecting 
Tahap inspecting merupakan tahap pengecekan dan 
perbaikan terhadap kain yang cacat atau rusak, dan juga 
untuk membersihkan sisa-sisa benang yang tertinggal di 
kain.  
1.1.2. Analisis Univariat 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Risiko Postur Kerja 
RisikoPosturKerja Frekuensi (n) Persentase (%) 
Ringan 27 35,5 
Sedang 41 53,9 
Tinggi 6 7,9 
SangatTinggi 2 2,7 
Total 76 100 
Hasil pengukuran postur kerja menggunakan OWAS terhadap 76 
responden, 53,9% termasuk dalam risiko sedang dengan jumlah 41 
responden. 
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Keluhan Muskuloskeletal 
RisikoKeluhanMuskuloskeletal Frekuensi (n) Persentase (%) 
Rendah 13 17,1 
Sedang 57 75 
Tinggi 6 7,9 
SangatTinggi 0 0 
Total 76 100 
Hasil penilaian risiko keluhan muskuloskeletal terhadap 76 
responden, 75% termasuk dalam risiko sedang dengan jumlah 57 
responden. 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Menurut Karakteristik Individu Pekerja 









Umur (Tahun)     




36-45 12 15,8 
46-55 3 3,9 
Total 76 100   
Jenis Kelamin      
Laki-laki 27 35,5   Perempuan 49 64,5 
Total 76 100   
Lama Kerja     
<8 Jam 13 17,1   8 Jam 63 82,9 
Total 76 100   
Kebiasaan 
Merokok     
Ya 24 31,6 
  Tidak 52 68,4 
Total 76 100 
IMT     
Kurus 0 0 
21,32 2,23 Normal 71 93,4 
Gemuk 5 6,6 
Total 76 100   
Berdasarkan  hasil observasi yang dilakukan di PT. Kusuma 
Mulia Plasindo Infitex pada bagian produksi tenun meliputi bagian 
operator, mekanik, persiapan, dan inspecting. Pekerja pada bagian 
produksi melakukan pekerjaannya dengan sikap kerja berdiri. Namun 
ada juga yang bekerja dengan sikap duduk seperti bagian cucuk 
(persiapan). Selain itu, sebagian pekerja inspecting juga bekerja 
dengan sikap duduk. Setiap pekerja melakukan pekerjaannya secara 
terus menerus.  
Berdasarkan pengamatan yang peneliti amati, banyak terdapat  
debu kapas yang bertebangan di udara, menempel pada mesin 
produksi, dan sedikit mengotori lantai pabrik. Namun lantai ruangan 
dalam keadaan cukup bersih dan tidak licin. Hal tersebut dilihat 
peneliti dengan panca indera. Suhu udara di dalam ruangan agak 




Lingkungan kerja di sekitar tempat kerja memiliki penerangan 
yang cukup baik yang berasal dari cahaya matahari dan juga lampu 
ruangan. Tingkat kebisingan di dalam ruangan pun cukup tinggi 
karena suara yang ditimbulkan oleh mesin-mesin. Lingkungan yang 
bising dapat menyebabkan gangguan konsentrasi pada pekerjaan. 
Selain itu juga kebersihan ruang cukup bersih.Fasilitas yang didapat 
oleh para pekerja untuk proses kerja meliputi masker untuk menutupi 
mulut dan hidung agar terhindar dari debu, selain itu fasilitas lain 
yang digunakan adalah apron, sarung tangan, topi, kursi.  
1.1.3. Analisis Bivariat 
Tabel 4. Hasil Uji Spearman Rho Hubungan Risiko Postur Kerja 
dengan Keluhan Muskuloskeletal Pada Pekerja Bagian Produksi 





Muskuloskeletal Total p-value R Rendah Sedang Tinggi SangatTinggi 
Ringan 12 15 0 0 27 
0,000 0,625 
Sedang 1 39 1 0 41 
Tinggi 0 1 5 0 6 
Sangat
Tinggi 0 2 0 0 2 
Total 13 57 6 0 76   
Hasil uji statistik diperoleh p-value (0,000) sehingga Ha diterima dan nilai 
koefisien korelasi (r) 0,625 dengan tingkat keeratan hubungan yang kuat 
dimana nilai (r) berada antararange 0,60-0,799 (kuat). 
3.2. Pembahasan 
3.2.1. Hubungan antara Risiko Postur Kerja dengan Risiko Keluhan 
Muskuloskeletal   
Postur kerja merupakan posisi segmen tubuh dan sendi ketika 
menjalankan tugas kerja (ISO, 2000). Sedangkan menurut Humantech 
(2003), keluhan muskuloskeletal adalah keluhan pada bagian otot 
skeletal yang dirasakan oleh seseorang mulai dari keluhan ringan 
hingga keluhan yang terasa sangat sakit. 
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Berdasarkan hasil uji korelasi antara risiko postur kerja dengan 
risiko keluhan muskuloskeletal pada pekerja produksi tenun PT 
Kusuma Mulia Plasindo Infitex diperoleh nilai signifikansi p value 
0,000 yang berarti p<0,05. Dengan demikian Ho ditolak dan Ha 
diterima yang berarti ada hubungan antara risiko keluhan 
muskuloskeletal dengan risiko keluhan muskuloskeletal pada pekerja di 
bagian produksi tenun PT Kusuma Mulia Plasindo Infitex Klaten. 
Untuk kekuatan korelasi diperoleh r (0,625) yang berarti bahwa 
tingkatkeeratan hubungan antara dua variabel tersebut kuat dengan arah 
korelasi positif yang berarti bahwa semakin tinggi penilaian risiko 
postur kerja maka semakin tinggi pula risiko keluhan muskuloskeletal 
yang terjadi. 
Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan 
oleh Suwanto, J (2016) bahwa hasil  uji statistik menggunakan uji 
Spearman Rho dengan tingkat signifikan (α≤0,05) diperoleh nilai 
signifikansi (p=0,001) dengan tingkat keeratan hubungan sedang 
(r=0,551). maka terdapat hubungan yang signifikan antara risiko postur 
kerja dengan risiko keluhan muskuloskeletal. Sedangkan menurut 
Nurhayati (2013), hasil uji statistik terhadap hubungan antara postur 
kerja dengan keluhan muskuloskeletal dengan nilai signifikansi 0,000 
p-value< 0.05, nilai kekuatan korelasi 0.657 (kuat) dan arah korelasi 
positif yang berarti ada hubungan yang kuat dan sangat bermakna 
antara postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal. 
Berdasarkan hasil penelitian Diana (2012) juga menunjukkan 
bahwa nilai signifikansi (p=0,000) berarti p<0,05 dan nilai kekuatan 
korelasi (r=0,905)  yang berarti ada hubungan antara sikap kerja berdiri 
dengan keluhan muskuloskeletal pada pekerja bagian weaving. Selain 
itu, dari hasil penelitian Nurjanah, S (2012) menunjukkan p <0,05 yaitu 
p=0,000 bahwa ada hubungan sikap kerja duduk dengan keluhan 
muskuloskeletal pada pekerja reaching.  
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Hal tersebut tidak sejalan dengan hasil penelitian Hartatik, S 
(2014) yaitu dengan menggunakan uji korelasi Pearson Product 
Moment menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara sikap kerja 
dengan keluhan muskuloskeletal dengan nilai p-value 0,854 yang 
artinya p < 0,05.  
3.2.2. Keterkaitan Antara Karakteristik Individu dengan Keluhan 
Muskuloskeletal 
3.2.3.1. Umur 
Menurut Helmi, Zairin N (2013) perubahan tulang rawan 
kartilago yang lambat dan progresif merupakan respon dari tipe 
degenerasi yang sering berhubungan dengan proses penuaan. 
perubahan kartilago ini bisa berupa penipisan/erosi permukaan 
membran, penurunan viskositas cairan sinovia, penyempitan ruang 
sendi dan kerusakan destruksi kartilago. Kondisi klinis degenerasi 
kartilago adalah perubahan abnormal terhadap anatomis dan fungsi 
sendi yang mengalami degenerasi. 
 Hal tersebut menyebabkan stabilitas pada tulang dan otot 
menjadi berkurang. Semakin tua seseorang semakin tinggi risiko orang 
tersebut mengalami penurunan elastisitas pada tulang yang memicu 
timbulnya keluhan otot. 
Berdasarkan penelitian Nusa, dkk (2013) menunjukkan bahwa 
terdapat hubungan yang signifikan antara umur dengan keluhan 
muskuloskeletal dengan nilai p=0,003 (p < 0,05) dan nilai keeratan 
hubungan mengarah positif yaitu semakin tinggi umur semakin tinggi 
pula tingkat risiko keluhan muskuloskeletal. 
3.2.3.2. Jenis Kelamin 
Menurut Nusdwinuringtyas (2007) dalam jurnal keperawatan 
(2009) menyatakan bahwa laki-laki dan perempuan memiliki risiko 
yang sama terhadap keluhan muskuloskeletal  sampai umur 60 tahun, 
namun padakenyataannya jenis kelamin seseorang dapat 
mempengaruhi timbulnya keluhan nyeri, karena pada wanita keluhan 
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ini lebih sering terjadi misalnya pada saat mengalami siklus menstruasi, 
selain itu proses menopause juga dapat menyebabkan kepadatan tulang 
berkurang akibat penurunan hormon estrogen sehingga memungkinkan 
terjadinya nyeri. Hal ini sejalan dengan beberapa hasil penelitian secara 
signifikan menunjukkan bahwa jenis kelamin berpengaruh terhadap 
risiko keluhan otot (Tarwaka, 2014). 
3.2.3.3. Lama Kerja 
Pekerja melakukan aktivitas kerjanya dengan posisi tubuh tidak 
alamiah selama 8 jam/hari sehingga pekerja dapat mengalami risiko 
keluhan muskuloskeletal. Menurut Hartatik (2014), lama kerja dapat 
berpengaruh terhadap cadangan energi sehinggaperlu diimbangi dengan 
istirahat yang cukup dalam sehari. Istirahat yang cukup akan 
mengembalikan energi yang hilang saat bekerja. 
3.2.3.4. Kebiasaan Merokok 
Menurut Croasmun (2003) dalam Zulfiqor (2010),  kebiasaan 
merokok akan menurunkan kapasitas paru-paru, sehingga  
kemampuannya  untuk  mengkonsumsi  oksigen  akan  menurun. Bila 
orang tersebut dituntut untuk melakukan tugas yang menuntut 
pengerahan tenaga, maka akan mudah lelah karena kandungan oksigen 
dalam darah rendah. 
3.2.3.5. IMT 
Menurut Hornet al (1998) dalam Zulfiqor (2010), seseorang 
dengan kelebihan berat badan akan berusaha untuk menyangga berat 
badan dari depan dengan mengontraksikan otot punggung bawah. Dan 
bila ini berlanjut terus menerus, akan menyebabkan penekanan pada 
bantalan saraf tulang belakang yangmengakibatkan kelelahan dan nyeri 
otot. Selain itu, menurut Icsal (2016), IMT kaitannya dengan keluhan 
muskuloskeletal dapat dipengaruhi oleh berat badan yang ditopang oleh 
tubuh secara terus menerus yang mengakibatkan tidak kesanggupan 
tubuh untuk menopang beban tubuh yang membuat tubuh merasa nyeri.  
3.2.3. Kondisi Lingkungan, Sikap Kerja, dan Fasilitas Kerja  
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Pekerjaan yang dilakukan pekerja produksi tenun tidaklah 
mudah, pekerja harus melakukan pekerjaannya selama mesin terus 
berjalan. Dan beberapa pekerja bekerja dengan postur kerja 
membungkuk sangat sering dilakukan pekerja.Kondisi kerja yang tidak 
ergonomis menyebabkan ketidaknyamanan pekerja dalam melakukan 
aktivitas pekerjaannya. Sedangkan pekerja produksi tenun juga harus 
melakukan pekerjaannya dengan konsentrasi. 
Sikap kerja yang tidak baik yang dilakukan pekerja bagian 
produksi tenun yaitu dengan sikap kerja yang tidak alamiah seperti 
berdiri dalam waktu yang lama, membungkuk, memuntir, berjalan. Hal 
tersebut tidak baik dilakukan pada saat bekerja karena dapat 
menyebabkan terjadinya risiko keluhan muskuloskeletal. Menurut 
Tarwaka (2014), perbedaan antara dimensi alat kerja, stasiun kerja dan 
ukuran tubuh dapat menyebabkan sikap kerja menjadi tidak alamiah, 
kondisi inilah yang dapat mengakibatkan timbulnya risiko keluhan 
muskuloskeletal. 
Berdasarkan Undang-undang No 13 tahun 2003 pasal 1 ayat 10 
yaitu kompetensi kerja adalah kemampuan kerja setiap individu yang 
mencakup aspek pengetahuan, keterampilan dan sikap kerja yang 
sesuai dengan standar yang ditetapkan.  
Lingkungan kerja di PT. Kusuma Mulia Plasindo Infitex 
dirasakan sudah cukup baik walaupun suhu didalam ruangan pabrik 
agak panas. Kenaikan suhu ini disebabkan suhu yang berasal dari 
mesin-mesin produksi yang digunakan perusahaan. Namun, hal tersebut 
tampaknya tidak mempengaruhi tingkat kelembaban di dalam pabrik 
karena sirkulasi udara dapat bekerja dengan baik melalui ventilasi 
udara yang terdapat dalam pabrik.Pada lantai ruangan juga dalam 
keadaan cukup bersih dan tidak licin.Hal tersebut dilihat peneliti 
dengan panca indera.Kondisi pencahayaan di ruang produksi juga 
dirasa sudah mencukupi karena pada beberapa tempat cahaya matahari 
dapat masuk ke dalam pabrik. Selain itu juga cahaya dari lampu yang 
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dipasang di setiap tempat sudah memenuhi kebutuhan. Ruang gerak 
pekerja juga cukup leluasa dalam melakukan pekerjaannya. Tata letak 
mesin-mesin produksi yang diterapkan adalah proses layout. Dengan 
tata letak tersebut diharapkan proses dapat berjalan dengan lancar. Hal 
tersebut sesuai yang tercantum dalam Peraturan Menteri Tenaga Kerja 
Republik Indonesia No.PER.04/MEN/1985 Pasal 14 ayat 2 yaitu 
tempat operator mesin harus cukup luas, aman dan mudah dicapai. 
Pada pasal 7 dijelaskan bahwa jarak antara pesawat-pesawat atau 
mesin-mesin harus cukup lebar dan bebas dari segala sesuatu yang 
dapat membahayakan bagi lalu lintas. 
Tingkat kebisingan di dalam ruangan pun cukup tinggi karena 
suara yang ditimbulkan oleh mesin-mesin. Lingkungan yang bising 
dapat menyebabkan gangguan konsentrasi pada pekerjaan. Dilihat dari 
kasat mata kebersihan ruang sudah cukup bersih. Berdasarkan 
Peraturan Menteri Tenaga Kerja dan Transmigrasi 
No.PER.13/MEN/X/2011 Tahun 2011 Tentang Nilai Ambang Batas 
Faktor Fisika dan Faktor Kimia di Tempat Kerja dapat dilihat pada 
pasal 5, yaitu standar NAB kebisingan ditetapkan sebesar 85 dBa 
dengan waktu pemaparan perhari 8 jam.  
Secara umum, standar kesehatan lingkungan kerja telah 
tercantum dalam KEPMENKES RI NO.1405/MENKES/SK/XI/2002 
Tentang Persyaratan Kesehatan Lingkungan Kerja Perkantoran dan 
Industri seperti suhu udara, pencahayaan, kebisingan, limbah, dan lain-
lain.Suatu hasil kerja yang optimal akan dapat dicapai dengan baik bila 
di tunjang oleh kondisi lingkungan kerja yang baik yaitu lingkungan 
yang sehat, aman dan nyaman. Lingkungan kerja yang baik akan 
mendorong pekerja untuk semangat dalam melaksanakan tugasnya.Di 
PT. Kusuma Mulia Plasindo telah memfasilitasi alat pelindung diri 
seperti masker untuk semua karyawan. Selain itu juga tersedia apron 
dan topi. Namun masih banyak pekerja yang tidak memakai 
perlengkapan pelindung tersebut pada saat bekerja. Hal tersebut telah 
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dijelaskan pada PERMENAKER RI No. Per.04/MEN.1985 Pasal 5 
yang menyatakan bahwa alat-alat pengaman dan alat perlindungan 
harus dipasang kembali setelah pesawat atau mesin selesai diperbaiki. 
Proses produksi yang tidak didukung oleh fasilitas kerja yang 
baik dapat menyebabkan pekerja sering mengalami keluhan-keluhan 
pada bagian tubuhnya. Keluhan-keluhan yang timbul tersebut 
diakibatkan tidak adanya fasilitas kerja yang baik dan sesuai dengan 




4.1.1. Tingkat risiko postur kerja pada pekerja bagian produksi tenun 
sebagian besar dalam kategori sedang. Sebagaimana tertera pada 
hasil penelitian  bahwa tingkat risiko ringan sebanyak 35,5%, tingkat 
risiko sedang sebanyak 53,9% dan tingkat risiko tinggi sebanyak 
7,9%. Sedangkan tingkat risiko sangat tinggi sebanyak 2,7%. 
4.1.2. Tingkat risiko keluhan muskuloskeletal pada pekerja bagian 
produksi tenun sebagian besar dalam kategori tingkat risiko sedang. 
Pekerja yang mengalami keluhan dengan tingkat risiko rendah 
sebanyak 17,1%, tingkat risiko sedang sebanyak 75%, dan tingkat 
risiko tinggi sebanyak 7,9%. 
4.1.3. Ada hubungan antara risiko postur kerja dengan risiko keluhan 
muskuloskeletal pada pekerja bagian produksi tenun di PT. Kusuma 
Mulia Plasindo Infitex Klaten (p-value sebesar 0,000 artinya p< 0,05 
maka Ha diterima) dengan tingkat keeratan hubungan kuat 
(r=0,625). Dimana semakin tinggi tingkat risiko postur kerja maka 
semakin tinggi pula tingkat risiko keluhan muskuloskeletal. 
4.2. Saran 
4.2.1. Bagi Instansi/Perusahaan  
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Sebaiknya ruang produksi disediakan tempat duduk pada sudut 
ruangan tempat kerja untuk memberi kesempatan pekerja melakukan 
istirahat pendek pada saat aktivitas kerja berdiri terus menerus.  
4.2.2. Bagi Tenaga Kerja 
Pekerja diharapkan mampu memperbaiki sikap atau posisi kerja 
pada saat melakukan aktivitas pekerjaannya dengan cara mengatur 
durasi waktu kerja dan mengurangi gerakan berulangan pada setiap 
postur janggal yang dilakukan. Istirahat selama 10 menit setelah 
bekerja selama 2 jam atau setelah merasakan pegal-pegal pada 
bagian tubuh tertentu. 
4.2.3. Bagi Peneliti Lain 
Dapat dijadikan motivasi untuk mengembangkan penelitian terkait 
faktor lain yang menyebabkan timbulnya gangguan muskuloskeletal 
di waktu mendatang misalnya faktor kondisi kesehatan, masa kerja, 
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